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BABVU 
KESIMPULAN DAN SARAN 
6.1. Kesimpulan 
Dan penelitian yang tdah dilakukan dapat disimpulkan sebagai berikut : 
Xerostomia tidak mempengaruhi terhadap timbulnya mukosilis akibat terapi 
radiasi kanker kepala dan leher tetapi xerostomia merupakan faktor yang 
memperburuk dan mempercepat timbulnya mukositis akibat terapi radiasi 
kanker kepala an leher pada dosis 2000 cGy.­
6.2. 	 Saran 
Dengan melihat efek samping yang ditimbulkan akibat terapi radiasi kanker 
kepala dan leher pada kesehatan rongga mulut, maka perlu adanya 
ketjasama anlara dokter gigi dengan tenaga klinisi lainnya. Oleh karena 
sudah menjadi kenyataan bahwa penderita baru dikirim ke dokter gigi untuk 
keluhan dalam mulutnya setelah terapi radiasi diberikan. Hal inilah yang 
sering menjadi masalah bagi dokter gigi, dan bahkan pasten tidak dianjurkan 
untuk kontrol oleh tenaga klinisi yang ada, sampai akhimya keadaan di 
dalam rongga mulut sudah sangat parah. Atas dasar tersebut, upaya 
penanggulangan kebersihan dalam mulut dilakukan sebelum, selama dan 
setelah terapi radiasi antara dokler gigi dan tcnaga klinisi yang terkai!. Hal 
ini dilakukan untuk mencegah atau menguranboi lcrjadinya komplikasi di 
dalam rongga mulu!. 
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